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論 文 内 容 の 要 旨
血中 A CT H 値の測定は複雑な下垂体副腎皮質系の動態を正確に把握するうえに重要であるが, 従来の
アスコルビン酸量を指標とする Sayers の A CT H 測定法は感度が不充分であるために, 測定は極めて困
難であった｡ しかし最近鋭敏な生物学的測定法が考案され,また免疫学的測定法も導入されて血中 A CT H
値の測定が可能となってきたL, 著者は これ らの方法を用い各種病的状態における血中 A CT H 値を測定
し, さらに A CT H の分泌に影響する諸因子を検討するとともに, 血中における A CT H の代謝について
も若干の研究を行なった｡
A CT H の生物学的測定法としては右副腎摘除 1週間後のラットを用い, 試料を股静脈から静注後副腎
静脈血中 Corticosterone を測定する方法を用いた (股静脈法)｡ この方法により標準 A CT H 0.03 m U
まで測定可能であった｡ 一部の実験では試料を直接腹部大動脈に注入することにより, 0.01m U まで検
定可能にすることができた (大動脈法)｡ また免疫学的測定法としては塩折法を用いた R adioim m unoas-
say を使用 したが, この方法では αh- A C T H の lm pg まで測定可能であった｡
正常人の血中 A CT H 値は末処置血祭で股静脈法を用いた場合には検定できなかった (0.6 m U /100 m l
plasm a 以下)｡ そこで大量の血液より 0Ⅹycellulose 法で抽出測定したところ, 平均値は 0.04 m U /100
m lblood であった｡ クッシング症候群 6例 (過形成 4 , 腫痔2 )｡ 甲状腺機能元進症10例中 9例, 異常色
素沈着症 7例では血中 A CT H 値の増加を証明しえなかったが, 副腎性器症候群 7例, アジソン病10例で
は明らかな増加を認めた｡ これ ら増加 した血中 A CT H 値は G lucocorticoid の投与により抑制された
が, M ineralocorticoid, A ndrogen は著明な抑制効果を示さなか った｡ ステロイド生合成阻止剤である
SU -4885 の投与により, 正常人, 神経性食思不振症, 肝硬変症の血中 A CT H は増加 し未処置血衆をそ
のまま使用 しても A CT H の測定が可能となった｡ また外科手術や電気ショックなどのストレスの際にも
一般に血中 A CT H 値の増加を証明しえたO アジソン病, 副腎性器症候群では血中 A CT H 値に口内変動
を認めたが, クッシング症候群では明らかな日内変動を証明しえなかった｡
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次に外因性 A C T H の血中よりの消失を生物学的測定法, 免疫学的測定法により検討 したところ, 尿毒
症, 甲状腺機能低下症で免疫学的活性の消失が遅延す る傾向がみ られた｡) また, 免疫学的測定法による
A CT H 値は生物学的測定法による値よりも一般に数倍ないし20数倍の高値を示した｡
論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨
本研究は諸種病的状態における下垂体の A CT H 分泌能および A C T H の代謝を知ることが目的であ
る｡ この目的のために従来の方法に比 し特異性および鋭敏度の高い副腎のコルチコステロイドの分泌量を
指標とした生物学的測定法およびアイソ トー プを使用 した免疫学的測定方法を用いた｡
抽出により生物学的方法で測定 した正常人の血中 A CT H 値は 0.04 m p/100 m l B lood であった｡ クッ
シング症候群, 甲状腺機能元進症, 色素異常沈着症ではいずれも血液中の A CT H は増量せず, 一方副腎
性器症候群, アジソン病, 強いストレス下では血中 A CT H は増加 し, 末処置血祭を用いる生物学的方法
で測定可能となった｡
上記 A C T H 増量群の血中 A CT H は糖質コルチコイドの投与により減少 したが塩類コルチ_= イドの投
与では変化を受けなかった｡ 一方正常人, 神経性食思不振症患者にステロイ ド生合成阻止剤 ,SU -4885 を
投与したところ A C T H は増加 し末処置血清でも測定可能となった｡
次に外因性 A CT H の血中よりの消失を生物学的測定ならびに免疫学的方法で検討 したところ,尿毒症お
よび甲状腺機能低下症では A CT H 活性消失が遅延した｡また免疫学的測定値には生物学的不活性 A CT H
代謝物が混入することを示した｡
以上本論文は学術上有益であり医学博士の学位論文として価値あるものと認定する｡
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